















































































































































































本研究は 201 X 年 6月から 201 X 年 12月まで実施し
た。対象者は肥満の原因となる内科的疾患のない学生男
女 3名（A, B, C）であった。介入者が個別にプログラ
ムへの参加協力を依頼し，応諾した者たちである。3名
はお互いに一切面識はなかった。対象者 A は女性であ
り，年齢が 21歳，身長が 164 cm，体重が 76.2 kg, BMI
が 28.3の軽度肥満であった。対象者 B も女性であり，
年齢が 21歳，身長が 161 cm，体重が 64.9 kg, BMI が
25.0軽度肥満であった。対象者 C は男性であり，年齢




























































































Fig. 1, Fig. 2, Fig. 3に，それぞれ A, B, C の体重の推
移と BMI の推移とチェックリスト 10項目の実行個数





























































たことや，食べ過ぎが影響していた。平均は 62.5 kg で

























介入 3期では，A の体重は介入 2期の終了前から引
き続き減少していった。減少の程度はプログラムを開始
してから 1番大きかった。介入 3期の平均体重は介入 2
期の平均体重と比べて 2 kg 以上も減少した。チェック
リストの実行個数はほぼ 9個で安定していた。歩数は 1






平均体重は介入 2期の平均体重よりも約 1 kg 減少した。



























































































は，B のみで効果が見られたが，A と C では効果は見
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